
（2025.6改定） 

保険外（実費）負担等一覧表 
 

（１）特別室・個室にかかる費用                   ※消費税込 

特 別 室  １１，０００円／日（１０１・２０２・２０３） 

個 室 ５，５００円／日（２０５・２０６・２０７・２０８） 

※ お部屋を移動（転床）する場合、移動先の特別室または個室の金額になります。 
※ 特別室ご利用の方は、患者様・ご家族様向けサービスがございます。（別紙参照ください） 
※ 個室代は入院基本料と同様に 1日単位と致します。 

 
（２）保険外（実費）負担にかかる費用                ※消費税込 

項目  単位 税込価格 

テレビ  １日につき  １１０円  

冷蔵庫  １日につき  １１０円  

歯ブラシ  １本 １１０円  

口腔ケアスポンジ  １本  ５５円  

ティッシュ １箱  ６６円 

おしりふき １個 １１０円 

ご家族用貸寝具（レンタル） １セット  ４４０円  

バスタオル（レンタル） １枚 １６５円  

フェイスタオル（レンタル） １枚  ５５円 

病衣（上）（レンタル） 利用時ならびに交換のたび  １９８円  

病衣（下）（レンタル） 利用時ならびに交換のたび １９８円 

イヤホン  １個  ２２０円  

嗜好品 １食につき ２２０円 

マスク 2枚あたり １１０円 

ひげそり １個 １１０円 

おむつ（はくパンツ S～L）  １枚  １１０円  

おむつ（はくパンツ LL）  １枚 １６５円  

紙おむつ（S～L）  １枚 １１０円  

紙おむつ（LL）  １枚 １６５円  

尿取りパッド １枚  ４４円  

尿取りパッド（夜用） １枚  ７７円  

寝衣 １着 ２，２００円 

永眠処置料 当院で実施した場合 １６，５００円 

  ←網掛けの品目は特別室の場合、室料に含まれており別途料金をいただきません。  

  


